
Formulario 13614-C(SP) 
(Rev. 10-2010) 

Department of the Treasury – Internal Revenue Service

Hoja de Admisión/Entrevista y Verificación de Calidad OMB # 1545-1964

Sección A.  El contribuyente completará la Página 1 y la Página 2 
Gracias por permitirnos preparar su declaración de impuestos. Es muy importante que provea la información solicitada en este 
formulario para ayudar a nuestro voluntario certificado a prepararle su declaración. Si tiene alguna pregunta, por favor hágala. 
Necesitará lo siguiente: 
• Información de impuestos, tal como los Formularios W-2, 1099 y 1098. 
• La tarjeta de seguro social o carta de emisión del número de identificación personal del contribuyente (ITIN) suya y de todas 

las personas que serán incluídas en su declaración de impuestos. 
• Prueba de identidad (tal como licencia de conducir u otro tipo de identificación con foto). 

Parte I. Su Información Personal 
1. Su primer nombre Inicial Apellido ¿Es ciudadano de EE.UU.? 

Sí No 
2. Primer nombre del cónyuge Inicial Apellido ¿Es su cónyuge ciudadano 

de EE.UU.? Sí No 
Núm. de apartamento3. Dirección postal Ciudad Estado Código postal (ZIP) 

4. Teléfono Primario Otro Correo electrónico (e-mail) 

5. Su fecha de nacimiento 6. Su ocupación 7. ¿Es legalmente ciego? Sí No 
8.  Total y permanentemente discapacitado Sí No 

9. Fecha de nacimiento de 
su cónyuge 

10. Ocupación de su cónyuge 11. ¿Es su cónyuge legalmente ciego? Sí No 
12. Total y permanentemente discapacitado Sí No 

13. ¿Pueden sus padres u otra persona reclamarlo a usted o a su cónyuge en la declaración de impuestos de ellos? 
Sí No No está seguro 

14. ¿Además del Inglés, se habla otro idioma en su hogar? 15. ¿Usted o algún miembro de su hogar se considera 
discapacitado? Sí No 

Parte II. Información sobre la Familia y los Dependientes 
1. Al 31 de diciembre de 2010, su estado civil era: 

Soltero 
Casado: ¿Vivió con su cónyuge en cualquier momento durante los últimos seis meses de 2010? Sí No 
Divorciado o separado legalmente: Fecha de la sentencia final o el acuerdo de manutención 
por separado: 
Viudo: Año de fallecimiento del cónyuge: 

2.  A continuación, indique los nombres de todas las personas que vivieron dentro y fuera de su hogar y a quienes 
usted mantuvo durante el año 2010. Si necesita espacio adicional, por favor marque la casilla y utilize la página 4 
para información adicional. 

Nombre (primer, apellido) 
No ingrese su nombre ni el de 
su cónyuge a continuación. 

(a) 

Fecha de 
nacimiento 
(dd/mm/aa) 

(b) 

Relación con usted 
(ejemplo: hijo, 

madre, hermana) 

(c) 

Cantidad de 
meses que 
vivió en su 

hogar 

(d) 

Ciudadano o 
residente de 

EE.UU., Canadá 
o México 

(sí/no) 
(e) 

Soltero al 
31/12/10 
(sí/no) 

(f) 

Estudiante 
a tiempo 
completo 

(sí/no) 

(g) 

Recibió 
más de 

$3,650 de 
ingreso 
(sí/no) 

(h) 

• Los voluntarios que le asisten en la preparación de sus impuestos están capacitados para proveer un servicio de 
alta calidad y mantener los más altos estándares éticos. 

• Para informar cualquier preocupación al IRS sobre asuntos de funcionamiento en este sitio, por favor llame a la línea 
gratuita 1-877-330-1205 o envíenos un correo electrónico a WI.Voltax@irs.gov. 
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Sección A. A ser completado por el contribuyente (continuación) 
Parte III. Ingresos – En el año 2010, usted (o su cónyuge) recibió: 
(Marque Sí, No o No está seguro a todas las siguientes preguntas) 

Sí No No está Seguro 

1. ¿Salarios o Sueldos? (Formulario(s) W-2) 
2. ¿Ingresos o Propinas? 
3. ¿Becas? Formulario(s) (W-2, 1098-T) 
4. ¿Intereses/Dividendos de: cuentas de cheque (corriente) o de ahorros, bonos, 

certificados de depósitos, corretaje? (Formulario(s) 1099-INT, 1099-DIV, 1099-OID). 
5. ¿Reembolsos de impuestos estatales/locales utilizados previamente como una deducción en el Anexo A del 

Formulario 1040 (Formulario(s) 1099-G) 
6. ¿ Ingresos de Pensión Alimenticia? 
7. ¿Ingresos/Pérdidas de trabajos por cuenta propia (tales como ingresos de trabajo por contrato, pequeño 

negocio)? (Formulario(s) 1099-MISC). 
8. ¿Ingresos (ganancias o pérdidas) de la venta de acciones, bonos o bienes inmuebles (incluyendo su hogar)? 

(Formulario(s) 1099-B) 
9. ¿Ingresos por incapacidad (tales como pagos de SSA, VA, seguros, etc)? (Formularios 1099-R, W-2). 

10. ¿Distribuciones de Pensiones, Anualidades y/o cuenta IRA? (Formulario(s) 1099-R). 
11. ¿Compensación por desempleo? (Formulario(s) 1099-G) 
12. ¿Beneficios del seguro social o jubilación ferroviaria? (Formulario(s) SSA-1099) 
13. ¿Ingresos (ganacias o pérdidas) del alquiler de bienes inmuebles? 
14. Otros ingresos: (juegos de azar, lotería, premios, recompensas, juraduría, etc.) 

Especifíque: (Formularios  W-2G, 1099-MISC) 

Parte IV. Gastos – En el año 2010, usted (o su cónyuge) pagó: 
(Marque Sí, No o No está Seguro a todas las siguientes preguntas) 

Sí No No está Seguro 

1. ¿Pensión alimenticia (para el cónyuge divorciado): De ser así, tiene el número de seguro social del beneficiario? 
Sí No 

2. ¿Aportaciones a cuentas de retiro?  IRA Roth IRA 401K Otro 
3. ¿Gastos de educación para usted, cónyuge o dependientes? (Tales como matrícula, libros, cuotas, etc.) 
4. ¿Gastos de negocio de empleado no reembolsados (tal como kilometraje)? 
5. ¿Gastos médicos? 
6. ¿Intereses hipotecarios? 
7. ¿Impuestos sobre bienes inmuebles por su hogar o propiedad personal? 
8. ¿Donaciones caritativas? 
9. ¿Gastos de cuidado de hijos/dependientes que les permitieron a usted y su cónyuge trabajar o buscar trabajo? 

Parte V. Acontecimientos importantes de la vida – En el año 2010, usted (o su cónyuge):
(Marque Sí, No o No está seguro a todas las siguientes preguntas) 

Sí No No está Seguro 

1. ¿Tuvo una Cuenta de Ahorros de Salud? (Formularios 5498-SA, 1099-SA) 
2. ¿Tuvo una deuda hipotecaria o tarjeta de crédito cancelada o perdonada por el banco o institución financiera? 

(Formulario (s) 1099-C) 
3. ¿Compró una casa? De ser así, fecha de cierre de compra 
4. ¿Se le ha negado el Crédito por Ingreso de Trabajo (EIC) en años anteriores? De ser así ¿cúal año de 

impuestos? 
5. ¿Compró e instaló artículos de ahorro de energía? ( tal como ventanas, unidades de calefacción, aislamiento, etc.) 
6. ¿Vivió en un área que se vió afectada por un desastre natural? De ser así, ¿dónde fue? 
7. ¿Recibió el Crédito para Primeros Compradores de Vivienda en años anteriores? 
8. ¿Pagó intereses de algún préstamo estudiantil? 
9. ¿Efectuó pagos de impuestos estimados o aplicó el reembolso del año anterior a sus impuestos para el año 2010? 

De ser así, ¿cuánto? 
10. Si se le debe un reembolso, ¿desea un depósito directo o dividir su reembolso? 
11. Si se le debe un reembolso, ¿desea información de cómo comprar Bonos de Ahorros de Estados Unidos? 
12. Si usted adeuda un saldo, ¿desea información de todas las opciones de pago? (tales como pago directamente de 

su cuenta de banco, cheques, giro, tarjeta de crédito o débito o plan de pago) 
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 ¡CONTRIBUYENTE PARE AQUI! 
Gracias por completar este formulario. 

Sección B. Para completar por el Voluntario Certificado 
solamente 

Recuerde: Usted es el vínculo entre la información del contribuyente 
y una declaración de impuestos correcta. Verifique que la información 
del contribuyente en las páginas 1 y 2 esté completa. Toda pregunta 
marcada “No está seguro” debe ser discutida con el contribuyente 
para cambiarla a “Sí o No”. 
Debe completarse SOLAMENTE si ha nombrado personas en la 
Pregunta 2, de la Parte II 

1.Sí No ¿Puede cualquier otra persona reclamar como 
dependiente en su declaración a cualquiera de las 
personas nombradas en la pregunta 2 de la parte II? 
De ser así, ¿quiénes?: 

2.Sí No ¿Estaba alguna de las personas nombradas en la 
pregunta 2 de la parte II total y permanentemente 
incapacitada? De ser así, ¿quiénes?: 

3.Sí No ¿Proporcionó alguna de las personas nombradas 
en la pregunta 2 de la parte II más de la mitad de 
su propio sustento? De ser así, ¿quiénes?: 

4.Sí No 

N/A 

¿Proporcionó el contribuyente más de la mitad del 
sustento para cada una de las personas nombradas
en la pregunta 2 de la parte II? De no ser así, 
¿quiénes?: 

5.Sí No ¿Proporcionó el contribuyente más de la mitad de los 
costos de mantenimiento de un hogar para algunas 
de las personas nombradas en la pregunta 2 de la 
parte II? De ser así, ¿quiénes?: 

Recordatorio 
Use la Publicación 17 (SP), El Impuesto Federal sobre los Ingresos, y
la Publicación 4012, Volunteer Resource Guide, (Guía de Recurso para 
Voluntarios), en inglés, para tomar decisiones basadas en las leyes 
tributarias. 

Sección C. Para completar por un 
Revisor de Calidad Certificado 
Marque abajo en el espacio correspondiente, 
después de revisar la declaración de 
impuestos y verificar que refleja la aplicación 
correcta de las leyes tributarias a la 
información provista por el contribuyente. 

1. Las secciones A y B de este formulario
están completas. 

2. Se verificó la identidad del 
contribuyente, su dirección y número 
de teléfono. 

3. Los nombres, SSN o ITIN y las fechas 
de nacimiento del contribuyente, su 
cónyuge y los dependientes 
concuerdan con la documentación de 
apoyo. 

4. El estado civil para efectos de la 
declaración se determinó correctamente. 

5. Las exenciones personales y por 
dependientes se ingresaron 
correctamente en la declaración. 

6. Todos los ingresos que se indican en los
documentos de origen y en la parte III de
la sección A se incluyeron en la
declaración de impuestos. 

7. Todo ajuste al ingreso se informó 
correctamente. 

8. Las deducciones estándar, adicionales
o detalladas están correctas. 

9. Todos los créditos se informaron 
correctamente. 

10. Las retenciones que se indican en los 
Formularios W-2, 1099 y los pagos de 
impuestos estimados se informaron 
correctamente. 

11. Si se eligió depósito o débito directo, 
los números de cuenta corriente/de 
ahorros y tránsito bancario concuerdan 
con la documentación de apoyo. 

12. La declaración indica el número de 
identificación del local correcto (SIDN, por 
sus siglas en inglés). 

Marque aquí si toda la información 
arriba mencionada ha sido verificada
para validar la exactitud basada en su
entrevista con el contribuyente y una
segunda revisión de sus documentos
originales. 
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Información adicional del contribuyente: 

Apuntes adicionales del preparador de declaraciones: 

Aviso sobre la Ley de Reducción de Trámites 
La Ley de Reducción de Trámites (Paperwork Reduction Act) exige que el IRS muestre un número de control de la Office of 
Management and Budget (Oficina de Administración y Presupuesto u OMB por sus siglas en inglés) en toda la información que
solicíta el público. El número de control de la OMB para este estudio es el 1545-1964. Además si tiene algún comentario 
relacionado con los estimados de tiempo para este estudio o alguna sugerencia sobre cómo simplificar este proceso, por favor, 
escriba al Internal Revenue Service, Tax Products Coordinating Committee, SE:W:CAR:MP:T:T:SP, 1111 Constitution Ave. NW, 
Washington, DC 20224. 

Catalog Number 52285Z Formulario 13614-C(SP) (Rev. 10-2010) 
4 



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize false
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts false
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile (None)
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<

    /BGR <>
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /CZE <>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /ETI <>
    /FRA <>
    /GRE <>

    /HRV (Za stvaranje Adobe PDF dokumenata najpogodnijih za visokokvalitetni ispis prije tiskanja koristite ove postavke.  Stvoreni PDF dokumenti mogu se otvoriti Acrobat i Adobe Reader 5.0 i kasnijim verzijama.)
    /HUN <>
    /ITA <>
    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /LTH <>
    /LVI <>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /POL <>
    /PTB <>
    /RUM <>
    /RUS <>
    /SKY <>
    /SLV <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /TUR <>
    /UKR <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToCMYK
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


	1_Nombre: 
	Inicial1: 
	Apellido1: 
	2_Nombre_del_Conyuge: 
	Inicial2: 
	Apellido2: 
	2_S_SN_o_ITIN: 
	9Fechadeconyege: 
	FillText9: 
	CheckBoxEE: Off
	CheckBoxEE2: Off
	CheckBox18: Off
	CheckBox19: Off
	FillText4: 
	FillText8: 
	FillText5: 
	FillText6: 
	FillText7: 
	Comb21: 
	si1: Off
	No2: Off
	8no: Off
	8si: Off
	11No: Off
	11si: Off
	13si: Off
	casadono: Off
	casadosi: Off
	Soltero: Off
	Casadocaja: Off
	Divor: Off
	Fechasepara: 
	Fechaviudo: 
	Nombre_a: 
	FillText17: 
	Nombre_a1: 
	Nombre_a2: 
	Nombre_a3: 
	Nombre_a4: 
	FillText11: 
	Fecha_de_nacimiento_mesdi: 
	FillText18: 
	Fecha_de_nacimiento_mesd1: 
	Fecha_de_nacimiento_mesd2: 
	Fecha_de_nacimiento_mesd3: 
	Fecha_de_nacimiento_mesd4: 
	FillText12: 
	Numero_de_Seguro_Social_o: 
	FillText19: 
	Numero_de_Seguro_Social_1: 
	Numero_de_Seguro_Social_2: 
	Numero_de_Seguro_Social_3: 
	Numero_de_Seguro_Social_4: 
	FillText13: 
	Parentesco_hijo_hija_etc: 
	FillText20: 
	Parentesco_hijo_hija_etc1: 
	Parentesco_hijo_hija_etc2: 
	Parentesco_hijo_hija_etc3: 
	Parentesco_hijo_hija_etc4: 
	FillText14: 
	Meses_que_vivio_con_usted: 
	FillText21: 
	Meses_que_vivio_con_uste1: 
	Meses_que_vivio_con_uste2: 
	Meses_que_vivio_con_uste3: 
	Meses_que_vivio_con_uste4: 
	FillText15: 
	CasadoL1: 
	CasadoL7: 
	CasadoL2: 
	CasadoL3: 
	CasadoL4: 
	CasadoL5: 
	CasadoL6: 
	EstudianteL1: 
	EstudianteL7: 
	EstudianteL2: 
	EstudianteL3: 
	EstudianteL4: 
	EstudianteL5: 
	EstudianteL6: 
	RecibioL1: 
	RecibioL7: 
	RecibioL2: 
	RecibioL3: 
	RecibioL4: 
	RecibioL5: 
	RecibioL6: 
	En_la_tarde: 
	13No: Off
	13Noseguro: Off
	FillText10: 
	14Ademas: 
	12si: Off
	12No: Off
	15si: Off
	15No: Off
	CheckBox14: Off
	CheckBox16: Off
	CheckBox17: Off
	parte3: 
	3: Off

	3: 
	3No: Off

	CheckBox20: Off
	CheckBox21: Off
	CheckBox22: Off
	CheckBox24: Off
	CheckBox23: Off
	CheckBox25: Off
	CheckBox26: Off
	CheckBox27: Off
	CheckBox28: Off
	CheckBox33: Off
	CheckBox29: Off
	CheckBox34: Off
	CheckBox30: Off
	CheckBox35: Off
	If_yes_amount: 
	CheckBox38: Off
	CheckBox40: Off
	CheckBox41: Off
	CheckBox42: Off
	CheckBox43: Off
	CheckBox122: Off
	CheckBox123: Off
	CheckBox44: Off
	CheckBox64: Off
	CheckBox65: Off
	CheckBox66: Off
	CheckBox82: Off
	CheckBox84: Off
	CheckBox86: Off
	CheckBox87: Off
	CheckBox88: Off
	CheckBox94: Off
	CheckBox31: Off
	CheckBox36: Off
	CheckBox32: Off
	CheckBox37: Off
	CheckBox313: Off
	CheckBox313N: Off
	CheckBox314: Off
	CheckBox314N: Off
	CheckBox15: Off
	CheckBox3: 
	1NS: 
	0: Off
	1: Off
	2: Off
	3: Off
	4: Off
	5: Off
	6: Off
	7: Off
	8: Off
	9: Off
	10: Off
	11: Off
	12: Off
	13: Off


	CheckBox39: Off
	CheckBox71: Off
	CheckBox45: Off
	CheckBox46: Off
	CheckBox47: Off
	CheckBox48: Off
	CheckBox49: Off
	CheckBox69: Off
	CheckBox70: Off
	CheckBox39NS: Off
	CheckBox45NS: Off
	CheckBox46NS: Off
	CheckBox47NS: Off
	CheckBox48NS: Off
	CheckBox49NS: Off
	CheckBox69NS: Off
	CheckBox70NS: Off
	CheckBox71NS: Off
	CheckBox90: Off
	CheckBox85: Off
	CheckBox852: Off
	CheckBox902: Off
	EJ_Yes_EJ_No_14_Other_Inc: 
	542: 
	543: 
	544: 
	CheckBox96: Off
	CheckBox97: Off
	CheckBox54: Off
	CheckBox962: Off
	CheckBox972: Off
	CheckBox542: Off
	CheckBox83: Off
	CheckBox552: Off
	CheckBox89: Off
	CheckBox91: Off
	CheckBox92: Off
	CheckBox93: Off
	CheckBox95: Off
	CheckBox98: Off
	CheckBox99: Off
	CheckBox55: Off
	CheckBox982: Off
	CheckBox992: Off
	CheckBox83NS: Off
	CheckBox89NS: Off
	CheckBox91NS: Off
	CheckBox92NS: Off
	CheckBox93NS: Off
	CheckBox95NS: Off
	CheckBox98NS: Off
	CheckBox99NS: Off
	CheckBox55NS: Off
	CheckBox982NS: Off
	CheckBox992NS: Off
	CheckBox552NS: Off
	CheckBox100: Off
	CheckBox101: Off
	CheckBox103: Off
	CheckBox104: Off
	CheckBox106: Off
	CheckBox107: Off
	CheckBox109: Off
	CheckBox110: Off
	CheckBox111: Off
	CheckBox112: Off
	CheckBox113: Off
	12_Correct_SIDN_is_shown: Off
	FillText54: 
	FillText55: 
	FillText58: 
	FillText56: 
	FillText57: 
	Inform: 
	Apuntes: 
	Viudo: Off
	2adic: Off


